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(54) PULVERINHALATOR

(67)  Inhalator fur die Inhalation pulverformiger Arz-
neimittel aus Kapseln, umfassend
- ein Unterteil (6)
- eine im Unterteil (6) aufgenommene Platte (3), und eine
in dem Unterteil (6) eingebrachte Halterung (18),
- ein mit dem Unterteil (6) auf der Platte (3) verrastbares
Mundstiick (2),
- einen Deckel (1), der das Mundstiick (2) in einer Ver-
schlussposition abdeckt und mittels eines Verschlusse-
lementes (14) verrastet, wobei das Unterteil (6) und der
Deckel (1) durch eine Achse (4) miteinander drehbar (4)
verbunden sind, und
- ein Betatigungsorgan (7, 10), das aus einer Ruhestel-
lung in eine Bewegung versetzbar ist und dabei mit min-
destens einer in die Halterung (18) einstoBbaren Nadel
(8, 11), die sich in einer Nadelhalterung des inneren Be-
tatigungsorgans (10) befindet, zusammenwirkt,
Betatigungsorgan (10) befindet, zusammenwirkt.

In die Halterung (18) ein Austauschrohr (22) als Aus-
tragungskanal einsetzbar ist, das eine Kapselkammer
(21) mit der Kapsel aufweist.
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Beschreibung

[0001] Die Erfindung bezieht sich auf ein Austauschrohr fiir einen Inhalator nach dem Oberbegriff des Anspruchs 1
bzw. auf einen Inhalator nach dem Oberbegriff des Anspruchs 9.

[0002] Ein aus dem Stand der Technik bekannter Inhalator wird beispielsweise in der EP 0 703 800 B1 oder EP 0 911
047 A1 beschrieben. Der aus den vorstehend genannten Druckschriften bekannte Inhalator weist ein schalenférmiges
Unterteil und einen hierzu passenden ebenfalls schalenartigen Deckel auf, welche tiber einim Randbereich angeordnetes
Gelenk zur Benutzung auseinander geklappt werden kdnnen. Zwischen dem Unterteil und dem Deckel greifen in dem
Gelenk noch ein ebenfalls wegklappbares Mundstlick und eine darunter befindliche Platte mit darunter angeordneter
Kapselhalterung an. Nach dem Auseinanderklappen der einzelnen Baugruppen kann der Patient eine mit Arzneimittel
gefllite Kapsel in die Kapselhalterung einstecken, die Platte mit Kapselhalterung sowie das Mundstlick in das Unterteil
zurlickschwenken und die Kapsel Giber ein seitlich aus dem Unterteil herausragendes federvorgespanntes Betatigungs-
organ anstechen. Durch ein Saugen an dem Mundstiick gelangt dann das Arzneimittel in die Atemwege des zu behan-
delnden Patienten.

[0003] Die WO2007/118801 A1 offenbart einen Pulverinhalator, zur Verabreichung von einem Arzneimittel in Form
inhalationsfahiger Substanzen, Substanzformulierungen oder - mischungen mit einem Gehause, das eine Kammer (4)
zur Aufnahme einer das Arzneimittel aufnehmenden Kapsel aufweist. Die Kammer ist zur einmaligen Verwendung
ausgebildet und enthalt die Kapsel. Die Kammer ist austauschbar in dem Gehause angeordnet. Hierzu ist die Kammer
in einer Kammeraufnahme einer schwenkbar an dem Gehause angelenkten sowie mitdem Gehause verrastbaren Platte
angeordnet. Zum Offnen der Kapsel weist die Kammer auf ihrem Umfang zwei zueinander beabstandete Bohrungen
auf, in die Nadeln zum jeweils endseitigen Einstechen der Kapsel eingreifen, wobei die Nadeln in der Kammeraufnahme
verschiebbar gelagert und mittels eines Betatigungselementes beaufschlagbar sind.

[0004] Nach einer Weiterbildung ist die Kammer im Querschnitt im Wesentlichen zylindrisch ausgebildet, wobei die
in Richtung eines Mundstiickes weisende Stirnseite mit einem zu dem Mundstiick des Inhalators fiihrenden Inhalati-
onskanal verbunden istund die dem Mundstiick gegentiberliegende Stirnseite mit einer Lufteintrittséffnung des Gehauses
in Wirkverbindung steht.

[0005] Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, den aus dem Stand der Technik bekannten Inhalator im Hinblick
auf die Handhabung noch weiter zu verbessern.

[0006] Die Aufgabe wird erfindungsgemaf mit einem Austauschrohr fiir einen Inhalator gemaR Anspruch 1 und einem
Inhalator mitden Merkmalen des Anspruchs 9, bzw. einer Kombination aus Austauschrohr und Inhalator gemaR Anspruch
8 geldst.

[0007] Die Unteranspriiche stellen vorteilhafte Ausgestaltungen der Erfindung dar.

[0008] DerInhalator fiir die Inhalation pulverférmiger Arzneimittel aus Kapseln, beinhaltet ein Mundsttick, eine in einem
Unterteil eingebrachte Halterung, ein Betatigungsorgan, das aus einer Ruhestellung in eine Bewegung versetzbar ist
und dabei mit mindestens einer in die Halterung einstobaren Nadel zusammenwirkt. In die Halterung ist ein Austausch-
rohr einsetzbar, das eine Kapselkammer mit der Kapsel aufweist.

[0009] Ein Merkmal der Erfindung ist, dass der Inhalator mit Austauschrohr eine Membran aufweist, mit der Pulver,
das nach dem Anstich der Kapsel an den Nadeln haftet, beim Herausgleiten der Nadeln aus der Kapselkammer von
den Nadeln abgestreift wird, so dass die Nadeln flr die nachste Anwendung gereinigt sind. Bei der Membran kann es
sich um einen Wandbereich der Kapselkammer, also des Austauschrohrs, oder um eine Membran im Bereich einer
Nadeldurchfiihrung in der Halterung handeln.

[0010] Der Inhalator fur die Inhalation pulverférmiger Arzneimittel aus Kapseln, umfasst

- ein Unterteil,

- eine im Unterteil aufgenommene Platte, und eine in dem Unterteil eingebrachte Halterung,

- ein mit dem Unterteil auf der Platte verrastbares Mundstlick,

- einen Deckel, der das Mundstiick in einer Verschlussposition abdeckt und mittels eines Verschlusselementes ver-
rastet, wobei das Unterteil und der Deckel durch eine Achse miteinander drehbar verbunden sind, und

- ein Betatigungsorgan, das aus einer Ruhestellung in eine Bewegung versetzbar ist und dabei mit mindestens einer
in die Halterung einstoBbaren Nadel, die sich in einer Nadelhalterung des inneren Betatigungsorgans befindet,
zusammenwirkt,

[0011] Indie Halterungistein Austauschrohr als Austragungskanal einsetzbar, das eine Kapselkammer mit der Kapsel
aufweist.

[0012] Aufgrund dieser MaBnahmen ist eine verbesserte Bedienbarkeit der Inhalators fiir die Inhalation pulverférmiger
Arzneimittel aus Kapseln gegeben, da vor der Benutzung des Inhalators die Kapsel gemeinsam mit dem Austauschrohr
in Form eines Wegwerfteils, das einen Austragungskanal fiir das Pulver bildet, direkt in die in dem Inhalator angeordnete
Halterung eingesteckt wird.
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[0013] Hierdurch ergibt sich fir den Benutzer eine vereinfachte Handhabung, da es Patienten mit einer verminderten
oder erschwerten Greiffahigkeit ihrer Hande aufgrund der GréRe leichter fallt, das Austauschrohr mit der darin aufge-
nommenen Kapsel einzusetzen als eine Kapsel separatin eine Kapselkammer einzufiihren, wie es der Stand der Technik
lehrt. AuBerdem werden nach der Zerstdubung bzw. Inhalation alle nennenswert mit Pulver behafteten Komponenten
des Inhalators ausgetauscht, so dass bei der folgenden Benutzung ein neues Austauschrohr, also ein unbenutzter
Austragskanal vorliegt.

[0014] Das neue Austauschrohr hat weiterhin einen Vorteil bei Arzneimittelformulierungen, die zu Ablagerungen im
Pulveraustragsweg neigen kénnen, da bei einem unbenutzten Austragskanal naturgemaf keine Ablagerungen durch
eine vorherige Benutzung des Inhalators vorhanden ist.

[0015] Die mitjeweils mindestens einer Kapsel bestiickten Austauschrohre kdnnen vom Patienten aus einer beliebigen
nach heutigem Stand der Technik verfiigbaren Verpackung (z B. einer Blisterverpackung, gepouchte oder ungepouchte
Kartons bzw. Behalter oder einzeln gepoucht) genommen werden. Je nach den physikalischen Eigenschaften des zu
inhalierenden Arzneimittels wird der Fachmann die geeignete Verpackung flr das Austauschrohr mit der Kapsel wahlen.
[0016] Der Inhalator entspricht in seiner Funktion, insbesondere bezlglich der Inhalation, also dem Stréomungsweg
des pulverférmigen Arzneimittels, dem in W0O2009013218 beschriebenen Inhalator, auf den hierim vollen Umfang Bezug
genommen wird. Dies gilt insbesondere fiir den Anstechvorgang.

[0017] Der Inhalator besteht im Wesentlichen aus einem durch das Mundstiick gebildeten Oberteil, das durch einen
Deckel geschiitzt wird, sowie aus einem becherférmigen zweiteiligen Unterteil.

[0018] Im Innenbereich des Deckels befindet sich ein Steg, wie aus der WO2009013218 bekannt. Mit diesem Steg
wird an dem erfindungsgemafen Inhalator nicht das Mundstiick sondern das Austauschrohr beim Schlie3en des Deckels
in die Endposition gedriickt. Zudem besitzt der Deckel einen nach innen und au3en gehenden Wulst, der auBerlich nicht
erkennbar ist. Dieser Wulst dient dem Verschluss des Deckels am Betatigungsorgan, das sich am Unterteil des Inhalators
befindet.

[0019] UmdieL6sungdes Deckels vondem Unterteil zu ermdglichen, besitzt das Betatigungsorgan an seiner Oberseite
eine Ausnehmung, die derart geneigt ist, dass sie in Form einer schiefen Ebene eine Gleitfliche fiir das Verschlusse-
lement bildet und bei Betatigung und damit Vorschieben des Betatigungsorgans den Deckel vom Unterteil I6st. Diese
Funktion ist nur bei vollstadndig eingebrachtem Austauschrohr méglich. Die Ausnehmung des Betatigungsorgans kann
unterschiedlich gro3 sein. Die MinimalgréRe muss derart sein, dass die Losung des Deckels von dem Unterteil nach
dem taschenuhrahnlichen Prinzip mdglich ist. lhre maximale GréRe richtet sich nach der Oberseite des Betatigungsor-
gans. Die eigentliche Offnungsbewegung des Deckels kann anschlieRend durch Angreifen an den Deckel durch den
Patienten und vollstdndiges Wegklappen des Deckels vorgenommen werden. Neben dem Lésen der Verrastung durch
das Betatigungsorgan kann durch geeignete Wahl der GréRe der Ausnehmung am Betatigungsorgan und der Wulst am
Deckel die Riickhaltekraft auch manuell durch den Patienten (iberwunden werden, in dem er den Deckel manuell ohne
Betatigung weiterer Elemente Uber die Verrastung zieht.

[0020] In einer Ausfiihrungsform kann zur Unterstiitzung der Offnungsbewegung beispielsweise ein Federelement
zwischen dem Deckel und/oder dem, insbesondere zweischaligen, Unterteil angeordnet sein, so dass bei einer entspre-
chenden Dimensionierung ein schnappartiges Aufspringen des Deckels erfolgt. Alternativ ist selbstverstandlich auch
eine Ausfiihrungsform des Inhalators ohne ein Federelement zwischen dem Deckel und dem Unterteil méglich. Dabei
kann das Aufschnappen auch durch geeignete Wahl des Wulstes erfolgen.

[0021] Das Betatigungsorgan ist, insbesondere bei einem beginnenden Asthmaanfall, von grofRer Wichtigkeit. Durch
die wirksame Anordnung des Betatigungsorgans, verbunden mit einem reduzierten Kraftaufwand fir den Patienten ist
die Anwendung des Inhalators deutlich erleichtert. Dies gilt insbesondere, wenn Patienten an Arthritis oder dhnlichen
Erkrankungen leiden oder anderweitig in der Beweglichkeit ihrer Finger eingeschréankt sind.

[0022] Das Betatigungsorgan besteht aus zwei Bauteilen derart, dass es ein Innenteil und ein Auenteil umfasst. Das
Innenteil besitzt zwei parallele Fiilhrungsarme. Die Fiihrungsarme ragen in das Unterteil hinein und dienen mit entspre-
chenden Einbauteilen, beispielsweise mit aulRenseitig an der Halterung oder innenseitig an den Unterteilhalften ange-
ordneten Fiihrungsstegen oder -hiilsen, der Fiihrung des Betatigungsorgans wahrend der Bewegung aus der Ruhestel-
lung in die jeweiligen Funktionsstellungen und zuriick in die Ruhestellung. Vorzugsweise weist das Betétigungsorgan
Befestigungselemente, z.B. in Form von Schnapphaken, auf, die sowohl eine sichere Montage als auch eine robuste
Funktion des Gesamtgerates gewahrleisten. Das schwenkbar gelagerte AuRenteil des Betatigungsorgans drlckt bei
einer Betatigung Uber eine abgerundete Anlageflache auf das Innenteil, das sich dann linear bewegt, um die Nadeln in
die Kapsel zu stechen. Die Anlageflache kann ebenfalls sowohl auf dem Innenteil als auch auf dem Aufenteil, vorzugs-
weise nur auf dem Innenteil, ausgebildet sein.

[0023] Das Betatigungsorgan ist mit dem Unterteil bzw. dessen beiden Unterteilhalften verbunden. Dies kann bei-
spielsweise mittels Schnapphaken, Rasthaken oder ahnlichen technischen Lésungen geschehen. Darliber hinaus kann
das Betatigungsorgan beweglich zwischen den Unterteilhalften in Freirumen gelagert sein.

[0024] Vorzugsweise ist das Betatigungsorgan beweglich am Unterteil oder der Halterung gelagert. Eine Lagerung
am Mundstlick ist ebenfalls denkbar. Die Unterteilhalften bzw. das Unterteil umfassten bzw. umfasst vorzugsweise
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seitlich angebrachte Fiihrungsstege, die sich aber auch an der Platte befinden und im Unterteil bzw. in den Seitenschalen
des Unterteils abstltzen kdnnen.

[0025] In einer glinstigen Ausgestaltung ist das Betatigungsorgan federvorgespannt. Aufgrund der bereits in der Ru-
hestellung auftretenden Rickstellkraft ist sichergestellt, dass nach der Benutzung des Betatigungsorgans dieses in die
Ruhestellung zuritickgefuhrt wird und somit der Inhalationsvorgang begonnen bzw. fortgefiihrt werden kann. Die Fih-
rungsarme kdénnen an ihrem hauptkérperfernen Ende Endanschlage aufweisen, welche in der Ruhestellung an der
Halterung oder den Fiihrungshiilsen anliegen. Dadurch wird eine Federspannung des Betatigungsorgans aufgebaut
und reproduzierbar, die eine exakte Position aller notwendigen Bauteile in der Funktionsstellung gewahrleistet. Die
Fihrungsarme kdénnen eine beliebige Form und Anordnung haben (z.B. zusammen- oder auseinanderlaufend). Es
kénnen weiterhin ein oder mehr als zwei Fihrungsarme vorhanden sein. Die Ausflihrung kann im Querschnitt in Anleh-
nung an eine runde Form oder beliebig profiliert ausgestaltet sein.

[0026] Insgesamtweist das Betatigungsorgan mindestens einen Anschlagsbereich auf, der beliebig am Driickerinnen-
und/oder DriickeraufRenteil vorhanden sein kann. In einer bevorzugten Ausgestaltung kann der Hauptkérper des Beta-
tigungsorgans aufen mindestens eine Riffelflaiche aufweisen. Diese Riffelflaiche kann oben, unten oder seitlich sein.
Vorzugsweise wird die Riffelfliche in mindestens einer Griffmulde des Betatigungsorgans sein. Die Riffelflache dient
sowohl als Design-Element als auch der optimalen Griffigkeit bei der Betatigung. Sie liegt am Hauptkorper des Betati-
gungsorgans auflerhalb des Inhalationsbereiches und kommt demzufolge nicht mit dem Mundbereich des Patienten in
Berlihrung. Dariiber hinaus kann die Riffelflache flachenmaRig kleiner als die Gesamtflache des Betatigungsorgans
ausgefiihrt sein und bietet dennoch eine Gewahr fiir eine sichere und schnelle Benutzung des Inhalators. Im Weiteren
ist es selbstverstandlich mdglich, auch das Unterteil und/oder den Deckel mit Riffelflachen zu versehen, um die Hand-
habung des Inhalators weitergehend zu verbessern.

[0027] Zum besseren Verstandnis der Erfindung wird diese nunmehr anhand der nachfolgenden Zeichnungen naher
erlautert. Dabei zeigt:

Fig. 1:  eine Explosionsdarstellung eines Inhalators nach dem Stand der Technik,
Fig. 2:  eine Explosionsdarstellung eines erfindungsgemafien Inhalators und
Fig. 3:  eine Schnittdarstellung des Inhalators nach Fig. 2.

[0028] Fig. 1 zeigt einen Inhalator aus dem Stand der Technik. Die wesentlichen Baugruppen des Inhalators sind ein
Unterteil 6, welches eine Platte 3 aufnimmt und durch diese abgedeckt wird, ein an der Platte 3 (iber Haltenasen eines
Siebgehauses 12 verrastbares Mundstlick 2 und ein komplementér zu dem Unterteil 6 ausgebildeter Deckel 1. Die Platte
3, das Unterteil 6, das Mundstiick 2 und der Deckel 1 sind auf einer Achse 4 gelagert.

[0029] In geschlossenem Zustand des Inhalators greift ein Verschlusselement 14 am Deckel 1 an ein dufReres Beta-
tigungsorgan 7 und wird dort kraftschliissig gehalten. Auch ist es mdglich, durch wulstartige Ausbildungen am Verschlus-
selement 14 einen Formschluss zu realisieren. Fur ein Angreifen des Verschlusselementes 14 am Deckel 1 weist das
aullere Betatigungsorgan 7 eine Ausnehmung auf, in die das Verschlusselement 14 beim Verschlieen hineinversenkt
wird.

[0030] Das Betatigungsorgan besteht aus dem dufReren Betatigungsorgan 7 und einem inneren Betatigungsorgan 10.
Zum Offnen des Deckels 1 kann zunachst das duRere Betatigungsorgan 7 in Richtung des Inhalators bewegt bzw.
gedrickt werden. Dabei st63t das Verschlusselement 14 am Deckel 1 auf die Ausnehmung, die bei weiterem Vorschub
des Verschlusselementes 14 als Gleitflache wirkt und fir ein L6sen des Deckels 1 sorgt.

[0031] Ebenso kann der Deckel 1 ohne Driicken des Betatigungsorgans 7 manuell vom Benutzer angehoben und
somit der Inhalator gedéffnet werden.

[0032] Die Aussparung 16 verbindet das dufere und das innere Betatigungsorgan 7, 10 mittels einer Aufhangung,
die beispielsweise als Schnapphaken, Stift oder einer anderen Aufhangevorrichtung ausgebildet sein kann. Die Aus-
sparung 16 kann von runder, ovaler oder asymmetrischer Form sein. Die Aussparung 16 kann in horizontaler oder
vertikaler Position bzw. jeder Position angeordnet sein. Vorzugsweise handelt es sich bei der Aussparung 16 um ein
sog. Langloch, d. h. ein langliches Oval, welches die Nadelfihrung in axialer Richtung optimal erméglicht, um so ein
prazises Anstechen der Kapsel zu gewahrleisten.

[0033] Das Unterteil 6 istbecherartig ausgeformt und nimmt vollstédndig eine an der Unterseite der Platte 3 angeordnete
Kapselhalterung 5 auf. Um eine mit Arzneimittel gefiilite Kapsel (nicht dargestellt) in die Kapselhalterung 5 einlegen zu
kénnen, muss jedoch auch noch das Mundstiick 2 weggeklappt werden. In der Ausfihrungsform gemaR der Fig. 1
erfolgt dieses durch Angreifen an die am Mundstiick 2 vorhandene Offnungshilfe 2'.

[0034] In dieser gedffneten Position von Deckel 1 und Mundstiick 2 kann die Kapsel durch eine Offnung in der Platte
3 in die Kapselhalterung 5 eingelegt werden. Nachfolgend wird das Mundstlick 2 wieder zuriickgeschwenkt und durch
Verrastung der Haltenasen des kraftschliissig mit dem Mundstlick verbundenen Siebgehduses 12 in der Platte 3 wieder
verschlossen. Das Siebgehause 12 beinhaltet mittig das Siebgeflecht 13. Das Siebgeflecht 13 besteht aus handelsiib-
lichen Materialien, wie z. B. Metall oder Kunststoff. Im letzteren Fall kann das Sieb mittels des SpritzieRverfahrens
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hergestellt werden. Zum Freisetzen des Wirkstoffes wird das duRere Betatigungsorgan 7 betétigt. Seine Ausbildung ist
derart, dass sich der Nadelhalter oberhalb des Krafteinwirkungspunktes und unterhalb der Tastenaufhdngung befindet.
An dem inneren Betatigungsorgan 10 befindet sich mindestens eine Nadel, vorzugsweise sind es jedoch zwei, senkrecht
versetzte und parallel verlaufende Nadeln 8, 11, die sich kontinuierlich mit dem Einschieben des Betatigungsorgans 7,
10 in Richtung der Kapsel (nicht dargestellt) bewegen und diese perforieren. Der Perforiervorgang kann durch ein
Sichtfenster 6’ beobachtet werden.

[0035] In der Kapselhalterung 5 sind zwei rohrférmige Nadeldurchfiihrungen 20 zu erkennen, die axial entsprechend
der Bewegungsrichtung der Nadeln 8, 11 ausgerichtet sind. Somit ist einerseits fir ein treffsicheres Aufsetzen der Nadeln
8, 11 auf der Kapsel (nicht dargestellt) gesorgt und andererseits fir eine zusatzliche Fliihrung des Betatigungsorgans
7, 10. Die wesentliche Fiihrung wird jedoch Uber zwei seitlich angeordnete Fiihrungshilsen 20’ realisiert. Fiihrungsarme
15 haben im Zusammenspiel mit den Fuhrungshtlsen 20’ die Aufgabe, das Betatigungsorgan 7, 10 unter einer Vor-
spannung zu halten. Hierfiir sind die Flihrungsarme 15 an ihrem hauptkdrperfernen Ende mit Endanschlagen versehen,
die in der Ruhestellung des Betatigungsorgans 7, 10 an den Fihrungshilsen der Kapselhalterung 5 anliegen. Die
Fihrungshilsen befinden sich an der AufRenseite der Kapselhalterung 5. Zwischen den Fiihrungsarmen 15 ist eine
Schraubenfeder 9 angeordnet, die in ihrer axialen Erstreckung parallel zu den Nadeln 8, 11 verlauft, wobei die Schrau-
benfeder 9 derart mit der Lédnge der Fiilhrungsarme 15 abgestimmt ist, dass das Betatigungsorgan 7, 10 auch in der
Ruhestellung noch vorgespannt ist.

[0036] Die einzelnen Baugruppen Unterteil 6, Platte 3, Mundstiick 2 und Deckel 1 werden lber Gelenkaufhahmen
und eine Achse 4 miteinander verbunden und sind alle um diese Achse 4 herum gegenseitig verschwenkbar.

[0037] Beidem Inhalator gemafR den Fig.2 und 3 ist, im Gegensatz zu dem oben beschriebenen Inhalator, das Unterteil
6 zweiteilig ausgebildet und umfasst als integrales Bauteil die Platte 3. In dem Untereil 6 sind seitliche Haltestege 17,
die jeweils eine Aussparung 42 aufweisen, fiir eine Halterung 18 und eine bodenseitige Offnung 19 vorgesehen. eine
Offnung 44 in der Platte 3

[0038] Die Halterung 18 ist mit den beiden rohrférmigen Nadeldurchfiihrungen 20 versehen und wird von den in den
Unterteilen 6 angeordneten Haltestegen 17 mit den Aussparung 42 und der Offnung 44 in zweiteiligen Platte 3 gehalten.
[0039] Die Kapsel 21’ mit dem zu inhalierenden Arzneimittel befindet sich in einer Kapselkammer 21 in einem so
genannten Austauschrohr 22, das durch das Mundstiick 2 und die Halterung 18 in den Inhalator eingeschoben wird.
Das Austauschrohr 22 besteht im Wesentlichen aus einer Kunststoffrohre, die von unten mit der Kapsel beflllt und mit
einem, vorzugsweise ebenfalls aus einem Kunststoff bestehenden, Stopfen 23 verschlossen wird, wobei der Stopfen
23 mit einer Axialbohrung 40 zur Bildung eines Strémungskanals versehen ist. Durch einen in dem Austauschrohr 22
angespritzten Quersteg 41 ist die Kapsel nach oben hin gegen Hinausfallen gesichert und ihr fir eine Vibration beim
Inhalieren erforderlichen Bewegungsraum, also die Kapselkammerlange, bestimmt. Bevorzugt ist der Stopfen 23 ein
separates, nach Montage am Austauschrohr 22 nicht wieder entfernbares Bauteil. An seiner Unterseite weist der Stopfen
23 funktionale Schragen bzw. Flachen 32 auf, die fir das Auswerfen des Austauschrohres 22 benutzt werden kénnen.
Der obere Teil des Austauschrohres 22 bildet den gesamten Luftweg ab, den die zerstaubte Pulverformulierung vor
Einatmung durch den Patienten im Inhalator durchlauft.

[0040] Alternativ kann der Stopfen 23 auch fest an das Austauschrohr 22 angespritzt und der Quersteg 41 zur Ein-
bringung der Kapsel als separat montierbares Bauteil vorgesehen sein. Eine weitere Alternative kann ein komplett mit
Stopfen 23 und Quersteg 41 gespritztes Austauschrohr 22 sein, das zur Einbringung der Kapsel eine verschlieRbare
seitliche Offnung aufweist. Im Weiteren ist es auch méglich, das Austauschrohr 22 mehrteilig zu gestalten.

[0041] Der Luftweg des Austauschrohres 22 ist an eine Inhalation der zu inhalierenden Wirkstoffe angepasst, so dass
im Vergleich zu dem Inhalator aus dem Stand der Technik der Innendurchmesser des Luftwegs gréRer oder kleiner sein
kann. Zum Erreichen der geeigneten Pulverbereitstellung bildet der Quersteg 41 sowohl die notwendige H6he des
Kapselkammer 21 innerhalb des Austauschrohres 22, damit die Kapsel vibrieren kann, als auch einen der Wirkstofffor-
mulierung angepassten Luftwiderstand.

[0042] Das Austauschrohr 22 schliet nach dem Einschieben in den Inhalator oberseitig in seiner Gebrauchslage
blindig mit dem Mundstilick 2 ab, so dass der Benutzer keinen Absatz wahrnehmen kann. In dieser Position fluchten
die beiden rohrférmigen Nadeldurchfiihrungen 20 der Halterung 18 mit umfangsseitigen Offnungen 24 fiir die Nadeln
8, 11 im Austauschrohr 22. Weiterhin ist es mdglich, dass ein Teil des Mundstiicks 2 auch im AuRenbereich zu dem
Austauschrohr 22 zahlt, so dass der Abschluss des Austauschrohres 22 mit dem Mundstiick 2 an einer beliebigen Stelle
sein kann. Damit gewahrleistet ist, dass das Austauschrohr 22 richtig eingesetzt wird, ist im Inhalator eine Mechanik
integriert, die verhindert, dass das Betatigungsorgan 7, 10 vor der Einnahme der korrekten Endposition des Austausch-
rohres 22 betatigt werden kann, um mit den Nadeln 8, 11 die Kapsel einzustechen. Die Blockade des Betatigungsorgans
7, 10 kann derart erfolgen, dass Uberhaupt keine Betatigung mdglich ist, also auch der Deckel 1 nicht getffnet werden
kann, vorzugsweise ist das Verschlusselement derart ausgelegt, dass ein Offnen des Deckels 1 bei einem nicht einge-
setzten Austauschrohr 22 méglich ist. Vorzugsweise kann die Lage des Austauschrohres 22 durch eine farbige Markie-
rung am oberen Bereich des Austauschrohres 22 optisch erkennbar sein. Bei sachgemaRer Einbringung des Austausch-
rohrs 22 in die Endlage verschwindet die Markierung im Mundstiick 2 und ist dann nicht sichtbar. Im Weiteren weist der
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das Mundstiick 2 in einer Verschlussposition abdeckende Deckel 1 in seinem Inneren einen Steg 45 auf, der im ge-
schlossenen Zustand des Deckels auf das eingebrachte Austauschrohr 22 und das Mundsttick driickt.

[0043] Damit das Austauschrohr 22 lagerichtig im Inhalator positioniert wird, weist das Austauschrohr 22 im Bereich
seiner dem Mundstiick 2 zugeordneten Oberseite 25 einen Einflihrkonus 26 auf, der in der axialen Gebrauchslage des
Austauschrohres 22 in einer entsprechend geformten Offnung 27 des Mundstiickes 2 einliegt. Um auch die radiale
Ausrichtung des Austauschrohres 22 sicherzustellen, ist das Austauschrohr 22 im Bereich seiner dem Mundstick 2
zugeordneten Oberseite 25 mit einer radial vorstehenden Nase 28 versehen, der eine korrespondierende Nut 29 in der
Offnung 27 des Mundstiickes 2 zugeordnet ist. Die Kombination von Nase 28 und Nut 29 kann bei Bedarf in entspre-
chenden Abmessungen oder Geometrien auch fir Wirkstoffkodierungen genutzt werden, so dass ein Inhalator stets mit
nur einem Wirkstoff betrieben werden kann. Zudem wurde bedacht, dass das Austauschrohr 22 unterschiedliche Au-
Rendurchmesser aufweist, so dass das Einflinren zu erst mit der Oberseite 25 vermieden wird.

[0044] Im unteren Bereich des Austauschrohres 22 befindet sich eine vorliegend als umlaufende Ringnut 30, die mit
dem Stopfen 23 eine Verbindung eingeht. Zudem ist ein radial wirksamer Rasthaken 43 l6sbar vorgesehen, um das
Austauschrohr 22 per Verrastung lésbar in dem Inhalator zu halten. Die hierfiir notwendige Vertiefung 31 kann umlaufend
sein, die Funktion kann statt dessen auch Uber einzelne Kerben, Stege oder &hnliches erfiillt werden. Weiterhin ist es
moglich, mindestens eine Vertiefung zur Verrastung des Austauschrohrs 22 in der Halterung 18 und einen Rasthaken
an dem Austauschrohr 22 vorzusehen.

[0045] Beieinerweiteren Ausgestaltung des Inhalators kénnen die Offnungen 24 fiir die Nadeln 8, 11 im Austauschrohr
22 mit einer Membran o0.4. verschlossen werden. Die Membran kann direkt durch den Spritzguss hergestellt oder durch
Sonderverfahren mit derselben oder einer anderen Kunststoffkomponente, wie das Austauschrohr 22, realisiert werden.
Die Membran streift Pulver, das nach dem Anstich der Kapsel an den Nadeln 8, 11 haftet, beim Herausgleiten der Nadeln
8, 11 aus der Kapselkammer 21 von den Nadeln 8, 11 ab, so dass die Nadeln 8, 11 fir die ndchste Anwendung gereinigt
sind. Dieses ermdglicht eine mehrfache Verwendung von Nadeln 8, 11 zum Anstich von Kapseln mit Pulverformulie-
rungen.

[0046] Beider Kammerwand kann es sich sowohl um einen Wandbereich der Kapselkammer 21, also des Austausch-
rohres 22, als auch um eine Membran im Bereich der Nadelfiihrung 20 handeln. Prinzipiell ist die gleiche Membran
durchaus mehrfach nutzbar, da sie auch nach Nadelentfernung hinreichend dicht zur kapselfernen Seite hin ist und eine
Dichtigkeit auch nach Mehrfachanstich noch gegeben ist. Das Prinzip ist auf alle gédngigen Nadelformen, sowohl auf
Hohl- als auch auf Vollmaterialnadeln, tGbertragbar. Als Membran sind sowohl gleiche als auch unterschiedliche Mate-
rialien bzw. Materialkombinationen und Geometrien, wie z.B. Dicke zur Einstellung der Flexibilitat, méglich (auch L&-
sungen in einem Material mit Schichtdickenvariation sind denkbar), einsetzbar sind sowohl alle Arten von bei Raum-
temperatur harten oder weichen Kunstoffen wie beispielsweise TPEs, Thermoplaste, Gummis aber auch Werkstoffe
anderer (anorganischer) Gruppen, wie z.B. diinne Metallfolien etc.

[0047] Beim Anstich einer Kapsel mit vorgelagerter Membran wélbt sich die Membran beim Anstich zur Kapselseite
hin ein, bevor sie diese tatsachlich durchsticht; die Membran kann die Kammerwand sein oder direkt mit der Kammerwand
verbunden sein - sei es Uber herkdbmmlichen Spritzguss oder 2-Komponenten-Spritzgusstechniken oder tiber Monta-
geschritte aus zwei oder mehr Bauteilen bestehen. Die Haftung der Membran kann beliebig ausgefiihrt sein: angespritzt
oder umspritzt, geklipst, eingefligt, geklebt mit Zusatzmaterial oder z.B. iiber Selbstklebeeffekte des Membranmaterials,
etc. Alternativ kann das Abstreifen des klebrigen Pulvers auch an einer passgenauen oder flexiblen Hilse, durch welche
die Nadel 8, 11 durchgefiihrt wird, realisiert werden.

[0048] Beim Einsetzen des Austauschrohres 22 in den Inhalator verrastet es zunachst in einer eingeschobenen Zwi-
schenlage beweglich. Beim weiteren Einschieben ist ein leicht erhéhter Widerstand zu tGberwinden, damit das Aus-
tauschrohr 22 seine l6sbar verrastete Gebrauchslage einnimmt. Der Widerstand ist dadurch hervorgerufen, dass der
an dem Austauschrohr 22 angreifende Rasthaken 43 an der Halterung 18 angeformt ist.

[0049] Formschlissig unterhalb des Stopfens 23 befindet sich an der Schrage 32 an einer Seite oder umlaufend ein
Rasthaken 33. Der Rasthaken 33 ist in einem Zwischenring 34 integriert und mit Hilfe einer Druckfeder 35 und eines
Halterings 36 beweglich im Unterteil 6 befestigt. Der Zwischenring 34 weist einen koaxialen Betatigungsknopf 37 auf,
derden Haltering 36 und die Offnung 19in dem Unterteil 6 zur Betétigung durch einen Benutzer zum Lésen der Verrastung
durchragt.

[0050] Ist das Austauschrohr 22 mit Kapsel in den Inhalator eingeschoben (Fig. 3), erfolgt die Zerstadubung wie beim
bisherigen Inhalator: Uber das mit einem oder mehreren Fingern gleichzeitig betétigbare Betatigungsorgan 7, 10 sticht
man die Kapsel durch die entsprechenden Offnungen 24 im Austauschrohr 22 mit zwei Nadeln 8, 11 oben und unten
an. Das Austauschrohr 22 ist orientiert im Inhalator eingebaut, so dass die Nadeln 8, 11 auch wirklich in die entspre-
chenden Offnungen 24 im Austauschrohr 22 eintauchen kénnen. Die Schraubenfeder 9 im Betétigungsorgan 7, 10 sorgt
dafir, dass die Nadeln 8, 11 automatisch aus der Kapsel zuriickfahren, sobald man das Betatigungsorgan 7, 10 freigibt.
Die Inhalation erfolgt nach bewahrtem Prinzip tber die Vibration der Kapsel im Einatemsog des Patienten, sobald dieser
am Mundstlick 2 saugt.

[0051] Nach der Inhalation wird das Austauschrohr 22 mit der entleerten Kapsel in der Kapselkammer 21 durch
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Driicken des in diesem Ausflihrungsbeispiel federunterstiitzten Betéatigungsknopf 37 im Boden des Inhalators, d.h. an
der dem Mundstlick 2 entgegen gesetzten Seite, geldst. Dieser Betatigungsknopf 37 ist mit dem integrierten Rasthaken
33 formschlissig mit dem Stopfen 23 verbunden.

[0052] Mittels der Federvorspannung des Zwischenrings 34 kann die Klemmverrastung des Austauschrohres 22 geldst
werden, wobei der Rasthaken 43 aul3er Eingriff mit der zugeordneten Vertiefung 31 kommt, und das Austauschrohr 22
wird nach oben aus dem Inhalator herausgedriickt. Je nach Konstruktion sind auch Lésungen denkbar, bei denen das
Herauslésen des Austauschrohres 22 ohne Federunterstltzung rein tGiber Schieberkonzepte realisiert wird. Wichtig ist
hierbei, dass eine Riickhaltefunktion fir das Austauschrohr 22 in der Zwischenlage integriert ist, die gezielt, z.B. durch
eine Taste, geldst werden muss, bevor das Austauschrohr 22 handisch erneut Gber den Rasthaken 43 gezogen dem
Inhalator entnommen werden kann. Federfreie Mechanismen oder Mechanismen, die das Austauschrohr 22 nur zum
Teil auswerfen, sind ebenfalls mdglich. Denkbar ist hierbei auch die Implementierung einer sekundaren Rickhalte-
schwelle in der Zwischenlage, die das Austauschrohr 22 nach dem Auswerfen in einer aus dem Mundstulck 2 hervor-
stehenden Position zurlickhalt, aus der man es dann handisch herausziehen kann.

[0053] Ist das Austauschrohr 22 entweder gerade ausgeworfen worden bzw. ein neues Austauschrohr 22 nicht voll-
sténdig, bis zum Endanschlag eingeschoben, entfaltet ein an den Zwischenring 34 angeformter radialer Riegel 39
innerhalb des Unterteils 6 seine Wirkung. Der Riegel 39 kommt aufgrund der Wirkung der Druckfeder 35 von innen
derart mit dem duReren Betatigungsorgan 7 in Kontakt, dass dessen Betatigbarkeit verhindert ist. Der Riegel 39 blockiert
mit seinem freien Ende das duRere Betdtigungsorgan 7, wenn entweder kein Austauschrohr 22 vorhanden ist oder das
Austauschrohr 22 nicht die verrastete Gebrauchslage einnimmt. In diesem Zustand kénnen die Nadeln 8, 11 nicht nach
innen gefahren, also nicht durch ein unvollstandig eingesetztes Austauschrohr 22 beschadigt werden.

[0054] Auf diese Weise ist sichergestellt, dass die Nadeln 8, 11 immer in die Offnungen 24 des orientiert eingesetzten
Austauschrohres 22 eintauchen und z.B. nicht bereits die Einschub6ffhung des Austauschrohres 22 versperren und/oder
beschadigt werden. Beim Einschieben des Austauschrohres 22 in seine verrastete Gebrauchslage wird der Zwischenring
34 Uber seinen nach oben zeigenden angeschragten Steg 38 und dem Einwirken des Stopfens 23 auf den Rasthaken
33 gegen die Kraft der Druckfeder 35 nach unten geschoben, so dass der Riegel 39 aus dem Schwenkweg des dueren
Betatigungsorgans 7 verlagert wird. Gleichzeitig kommt der Betatigungsknopf 37 wieder in Auswerferbereitschaft, d.h.
er nimmt eine idealerweise bindige Lage mit dem Unterteil 6 ein und ist fiir den Benutzer des Inhalators erreichbar.
[0055] Als Nadeln 8, 11 kénnen alle dem Fachmann bekannten Nadeln 8, 11 und deren Kombinationen verwendet
werden. Es kann sich hierbei um Voll- oder Hohlnadeln handeln. Vorzugsweise werden Vollnadeln verwendet. Insbe-
sondere kann als obere Nadel (dem Mundstliick zugewandt) eine Dreikantnadel mit einem Dreikantschliff verwendet
werden. Als untere Nadel kann eine Standardnadel mit einem Standardschliff verwendet werden, wie zum Beispiel in
der deutschen DIN-Norm festgelegt.

Alternativ kann die obere Nadel 11 eine Standardnadel mit einem Standardschliff und die untere Nadel 8 eine Dreikant-
nadel mit einem Dreikantschliff sein. Als zweite Alternative ist die Verwendung von zwei Dreikantnadeln mit einem
Dreikantschliff oder zwei Standardnadeln mit einem Standardschliff méglich.

[0056] Als Kapseln kénnen alle dem Fachmann bekannten Kapseln fir Pulverinhalatoren verwendet werden
(z.B.(Hart-)Gelatine-, Kunststoff-, Metallkapseln). Insbesondere kann in dem erfindungsgemafen Inhalator eine Kunst-
stoffkapsel zur Anwendung kommen, wie in WO 00/07572, EP 1 100 474 offenbart.

[0057] Der Inhalator kann ein Sichtfenster aufweisen. Dieses ist jedoch nicht erforderlich flir seine bestimmungsge-
mafe Funktion.

[0058] Ebenso kdnnen alle Bauteile des Inhalators gemal dem Fachmann bekannten Verfahren und kunststofftech-
nischen Moglichkeiten modifiziert werden. Mégliche Modifikationen sind beispielsweise Versteifungen oder Verande-
rungen der Wanddicke. Diese Moglichkeiten sind fiir die Funktionsweise des Inhalators jedoch nicht zwingend erforder-
lich.

[0059] Derlnhalatorkannauflerdemnach dem Fachmannbekannten Verfahren auf seiner Innen-und/oder AuRenseite
beschichtet werden.

[0060] Fir die Inhalation kommen alle Arten von pulverférmigen Arzneimitteln in Betracht, deren Applikation auf in-
halativem Wege therapeutisch sinnvoll sind.

[0061] Die unten genannten Verbindungen kénnen allein oder in Kombination zur Anwendung in der erfindungsge-
mafRen Vorrichtung gelangen. In den unten genannten Verbindungen ist W einen pharmakologisch, aktiver Wirkstoff
und (beispielsweise) ausgewahlt aus der Gruppe bestehend aus Betamimetika, Anticholinergika, Corticosteroiden,
PDE4-Inhibitoren, LTD4-Antagonisten, EGFR-Hemmern, Dopamin-Agonisten, H1-Antihistaminika, PAF-Antagonisten
und PI3-Kinase Inhibitoren. Weiterhin kénnen zwei- oder dreifach Kombinationen von W kombiniert werden und zur
Anwendung in der erfindungsgemafen Vorrichtung gelangen. Beispielhaft genannte Kombinationen von W waren:

- W stellt ein Betamimetika dar, kombiniert mit einem Anticholinergika, Corticosteroide, PDE4-Inhibitore, EGFR-
Hemmern oder LTD4-Antagonisten,
- W stellt ein Anticholinergika dar, kombiniert mit einem Betamimetika, Corticosteroiden, PDE4-Inhibitoren, EGFR-
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Hemmern oder LTD4-Antagonisten,
- Wsstellt ein Corticosteroiden dar, kombiniert mit einem PDE4-Inhibitoren, EGFR-Hemmern oder LTD4-Antagonisten
- W stellt ein PDE4-Inhibitoren dar, kombiniert mit einem EGFR-Hemmern oder LTD4-Antagonisten
- W stellt ein EGFR-Hemmern dar, kombiniert mit einem LTD4-Antagonisten.

[0062] Als Betamimetika gelangen hierbei vorzugsweise Verbindungen zur Anwendung, die ausgewahlt sind aus der
Gruppe bestehend aus Albuterol, Arformoterol, Bambuterol, Bitolterol, Broxaterol, Carbuterol, Clenbuterol, Fenoterol,
Formoterol, Hexoprenaline, Ibuterol, Isoetharine, Isoprenaline, Levosalbutamol, Mabuterol, Meluadrine, Metaproterenol,
Orciprenaline, Pirbuterol, Procaterol, Reproterol, Rimiterol, Ritodrine, Salmefamol, Salmeterol, Soterenol, Sulphonterol,
Terbutaline, Tiaramide, Tolubuterol, Zinterol, CHF-1035, HOKU-81, KUL-1248 und

- 3-(4-{6-[2-Hydroxy-2-(4-hydroxy-3-hydroxymethyl-phenyl)-ethylamino]-hexyloxy}-butyl)-benzyl-sulfonamid

- 5-[2-(5,6-Diethyl-indan-2-ylamino)-1-hydroxy-ethyl]-8-hydroxy-1H-quinolin-2-on

- 4-Hydroxy-7-[2-{[2-{[3-(2-phenylethoxy)propyl]sulphonyl}ethyl]-amino}ethyl]-2(3H)-benzothiazolon

- 1-(2-Fluor-4-hydroxyphenyl)-2-[4-(1-benzimidazolyl)-2-methyl-2-butylamino]ethanol

- 1-[3-(4-Methoxybenzyl-amino)-4-hydroxyphenyl]-2-[4-(1-benzimidazolyl)-2-methyl-2-butylamino]ethanol

- 1-[2H-5-hydroxy-3-ox0-4H-1,4-benzoxazin-8-yl]-2-[3-(4-N,N-dimethylaminophenyl)-2-methyl-2-propylamino]etha-
nol

- 1-[2H-5-hydroxy-3-ox0-4H-1,4-benzoxazin-8-yl]-2-[3-(4-methoxyphenyl)-2-methyl-2-propylamino]ethanol

- 1-[2H-5-hydroxy-3-ox0-4H-1,4-benzoxazin-8-yl]-2-[3-(4-n-butyloxyphenyl)-2-methyl-2-propylamino]ethanol

- 1-[2H-5-hydroxy-3-ox0-4H-1,4-benzoxazin-8-yl]-2-{4-[3-(4-methoxyphenyl)-1,2,4-triazol-3-yl] -2-methyl-2-butyla-
mino}ethanol

- 5-Hydroxy-8-(1-hydroxy-2-isopropylaminobutyl)-2H-1,4-benzoxazin-3-(4H)-on

- 1-(4-Amino-3-chlor-5-trifluormethylphenyl)-2-tert.-butylamino)ethanol

- 6-Hydroxy-8-{1-hydroxy-2-[2-(4-methoxy-phenyl)-1,1-dimethyl-ethylamino]-ethyl}-4H-benzo[1,4]oxazin-3-on

- 6-Hydroxy-8-{1-hydroxy-2-[2-(4-phenoxy-essigsaureethylester)-1,1-dimethyl-ethylamino]-ethyl}-4H-ben-
zo[1,4]oxazin-3-on

- 6-Hydroxy-8-{1-hydroxy-2-[2-(4-phenoxy-essigsaure)-1,1-dimethyl-ethylamino]-ethyl}-4H-benzo[1,4]oxazin-3-on

- 8-{2-[1,1-Dimethyl-2-(2,4,6-trimethylphenyl)-ethylamino]-1-hydroxy-ethyl}-6-hydroxy-4H-benzo[1,4]oxazin-3-on

- 6-Hydroxy-8-{1-hydroxy-2-[2-(4-hydroxy-phenyl)-1,1-dimethyl-ethylamino]-ethyl}-4H-benzo[1,4]oxazin-3-on

- 6-Hydroxy-8-{1-hydroxy-2-[2-(4-isopropyl-phenyl)-1,1dimethyl-ethylamino]-ethyl}-4H-benzo[1,4]oxazin-3-on

- 8-{2-[2-(4-Ethyl-phenyl)-1,1-dimethyl-ethylamino]-1-hydroxy-ethyl}-6-hydroxy-4H-benzo[1,4]oxazin-3-on

- 8-{2-[2-(4-Ethoxy-phenyl)-1,1-dimethyl-ethylamino]-1-hydroxy-ethyl}-6-hydroxy-4H-benzo[1,4]oxazin-3-on

- 4-(4-{2-[2-Hydroxy-2-(6-hydroxy-3-0x0-3,4-dihydro-2H-benzo[1,4]oxazin-8-yl)-ethylamino]-2-methyl-propyl}-phen-
oxy)-buttersaure

- 8-{2-[2-(3,4-Difluor-phenyl)-1,11-dimethyl-ethylamino]-1-hydroxy-ethyl}-6-hydroxy-4H-benzo[1,4]oxazin-3-on

- 1-(4-Ethoxy-carbonylamino-3-cyano-5-fluorophenyl)-2-(tert.-butylamino)ethanol

- 2-Hydroxy-5-(1-hydroxy-2-{2-[4-(2-hydroxy-2-phenyl-ethylamino)-phenyl]-ethylamino}-ethyl)-benzaldehyd

- N-[2-Hydroxy-5-(1-hydroxy-2-{2-[4-(2-hydroxy-2-phenyl-ethylamino)-phenyl]-ethylamino}-ethyl)-phenyl]-formamid

- 8-Hydroxy-5-(1-hydroxy-2-{2-[4-(6-methoxy-biphenyl-3-ylamino)-phenyl]-ethylamino}-ethyl)-1H-quino lin-2-on

- 8-Hydroxy-5-[1-hydroxy-2-(6-phenethylamino-hexylamino)-ethyl]-1H-quinolin-2-on

- 5-[2-(2-{4-[4-(2-Amino-2-methyl-propoxy)-phenylamino]-phenyl}-ethylamino)-1-hydroxy-ethyl]-8-hydroxy-1H-qui-
no lin-2-on

- [3-(4-{6-[2-Hydroxy-2-(4-hydroxy-3-hydroxymethyl-phenyl)-ethylamino]-hexyloxy}-butyl)-5-methyl-phenyl]-harn-
stoff

- 4-(2-{6-[2-(2,6-Dichloro-benzyloxy)-ethoxy]-hexylamino}-1-hydroxy-ethyl)-2-hydroxymethyl-phenol

- 3-(4-{6-[2-Hydroxy-2-(4-hydroxy-3-hydroxymethyl-phenyl)-ethylamino]-hexyloxy}-butyl)-benzylsulfonamid

- 3-(3-{7-[2-Hydroxy-2-(4-hydroxy-3-hydroxymethyl-phenyl)-ethylamino]-heptyloxy}-propyl)-benzylsulfonamid

- 4-(2-{6-[4-(3-Cyclopentanesulfonyl-phenyl)-butoxy]-hexylamino}-1-hydroxy-ethyl)-2-hydroxymethyl-phenol

- N-Adamantan-2-yl-2-(3-{2-[2-hydroxy-2-(4-hydroxy-3-hydroxymethyl-phenyl)-ethylamino]-propyl}-phenyl)-aceta-
mid

gegebenenfallsin Formihrer Racemate, Enantiomere, Diastereomere und gegebenenfalls in Form ihrer pharmakologisch
vertraglichen Saureadditionssalze, Solvate oder Hydrate. Erfindungsgeman bevorzugt sind die Saureadditionssalze der
Betamimetika ausgewahlt aus der Gruppe bestehend aus Hydrochlorid, Hydrobromid, Hydroiodid, Hydrosulfat, Hydro-
phosphat, Hydromethansulfonat, Hydronitrat, Hydromaleat, Hydroacetat, Hydrocitrat, Hydrofumarat, Hydrotartrat, Hy-
drooxalat, Hydrosuccinat, Hydrobenzoat und Hydro-p-toluolsulfonat.

[0063] Als Anticholinergika gelangen hierbei vorzugsweise Verbindungen zur Anwendung, die ausgewahlt sind aus
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der Gruppe bestehend aus Tiotropiumsalzen, bevorzugt das Bromidsalz, Oxitropiumsalzen, bevorzugt das Bromidsalz,
Flutropiumsalzen, bevorzugt das Bromidsalz, Ipratropiumsalzen, bevorzugt das Bromidsalz, Glycopyrroniumsalzen,
bevorzugt das Bromidsalz, Trospiumsalzen, bevorzugt das Chloridsalz, Tolterodin. In den vorstehend genannten Salzen
stellen die Kationen die pharmakologisch aktiven Bestandteile dar. Als Anionen kénnen die vorstehend genannten Salze
bevorzugt enthalten Chlorid, Bromid, lodid, Sulfat, Phosphat, Methansulfonat, Nitrat, Maleat, Acetat, Citrat, Fumarat,
Tartrat, Oxalat, Succinat, Benzoat oder p-Toluolsulfonat, wobei Chlorid, Bromid, lodid, Sulfat, Methansulfonat oder p-
Toluolsulfonat als Gegenionen bevorzugt sind. Von allen Salzen sind die Chloride, Bromide, lodide und Methansulfonate
besonders bevorzugt.

[0064] Ebenfalls bevorzugte Anticholinergika sind ausgewahlt aus den Salzen der Formel AC-1

o)

X HO 4 |
== S
\ S

AC-1

worin X - ein einfach negativ geladenes Anion, bevorzugt ein Anion ausgewahlt aus der Gruppe bestehend aus Fluorid,
Chlorid, Bromid, lodid, Sulfat, Phosphat, Methansulfonat, Nitrat, Maleat, Acetat, Citrat, Fumarat, Tartrat, Oxalat, Succinat,
Benzoat und p-Toluolsulfonat, bevorzugt ein einfach negativ geladenes Anion, besonders bevorzugt ein Anion ausge-
wahlt aus der Gruppe bestehend aus Fluorid, Chlorid, Bromid, Methansulfonat und p-Toluolsulfonat, insbesondere
bevorzugt Bromid, bedeutet gegebenenfalls in Form ihrer Racemate, Enantiomere oder Hydrate. Von besonderer Be-
deutung sind solche Arzneimittelkombinationen, die die Enantiomere der Formel AC-1-en

O™

X HO 4 |
— S
LS
AC-1-en

enthalten, worin X - die vorstehend genannten Bedeutungen aufweisen kann. Weiterhin bevorzugte Anticholinergika
sind ausgewahlt aus den Salzen der Formel AC-2

SOt

AC-2

OH

worin R entweder Methyl oder Ethyl bedeuten und worin X - die vorstehend genannte Bedeutungen aufweisen kann. In
einer alternativen Ausfiihrungsform kann die Verbindung der Formel AC-2 auch in Form der freien Base AC-2-base
vorliegen.
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[0065] Weiterhin genannte Verbindungen sind:

OH

AC-2-base

- 2,2-Diphenylpropionsauretropenolester-Methobromid

- 2,2-Diphenylpropionsaurescopinester-Methobromid

- 2-Fluor-2,2-Diphenylessigsaurescopinester-Methobromid

- 2-Fluor-2,2-Diphenylessigsauretropenolester-Methobromid

- 3,3,4,4-Tetrafluorbenzilsauretropenolester-Methobromid

- 3,3,4,4-Tetrafluorbenzilsaurescopinester-Methobromid

- 4,4-Difluorbenzilsauretropenolester-Methobromid

- 4,4 -Difluorbenzilsaurescopinester-Methobromid

- 3,3-Difluorbenzilsauretropenolester-Methobromid

- 3,3-Difluorbenzilsaurescopinester-Methobromid

- 9-Hydroxy-fluoren-9-carbonsauretropenolester-Methobromid

- 9-Fluor-fluoren-9-carbonsauretropenolester-Methobromid

- 9-Hydroxy-fluoren-9-carbonsaurescopinester-Methobromid

- 9-Fluor-fluoren-9-carbonsaurescopinester-Methobromid

- 9-Methyl-fluoren-9-carbonsauretropenolester-Methobromid

- 9-Methyl-fluoren-9-carbonsaurescopinester-Methobromid

- Benzilsaurecyclopropyltropinester-Methobromid

- 2,2-Diphenylpropionsaurecyclopropyltropinester-Methobromid

- 9-Hydroxy-xanthen-9-carbonsaurecyclopropyltropinester-Methobromid
- 9-Methyl-fluoren-9-carbonsaurecyclopropyltropinester-Methobromid

- 9-Methyl-xanthen-9-carbonsaurecyclopropyltropinester-Methobromid
- 9-Hydroxy-fluoren-9-carbonsaurecyclopropyltropinester-Methobromid
- 4,4-Difluorbenzilsduremethylestercyclopropyltropinester-Methobromid
- 9-Hydroxy-xanthen-9-carbonsauretropenolester-Methobromid

- 9-Hydroxy-xanthen-9-carbonsaurescopinester-Methobromid

- 9-Methyl-xanthen-9-carbonséauretropenolester-Methobromid

- 9-Methyl-xanthen-9-carbonsaurescopinester-Methobromid

- 9-Ethyl-xanthen-9-carbonsauretropenolester-Methobromid

- 9-Difluormethyl-xanthen-9-carbonsauretropenolester-Methobromid

- 9-Hydroxymethyl-xanthen-9-carbonsaurescopinester-Methobromid

[0066] Die vorstehend genannten Verbindungen sind im Rahmen der vorliegenden Erfindung auch als Salze einsetz-
bar, in denen statt des Methobromids, die Salze Metho-X zur Anwendung gelangen, wobei X die vorstehend fir X-
genannten Bedeutungen haben kann.

[0067] Als Corticosteroide gelangen hierbei vorzugsweise Verbindungen zur Anwendung, die ausgewahlt sind aus
der Gruppe bestehend aus Beclomethason, Betamethason, Budesonid, Butixocort, Ciclesonid, Deflazacort, Dexame-
thason, Etiprednol, Flunisolid, Fluticason, Loteprednol, Mometason, Prednisolon, Prednison, Rofleponid, Triamcinolon,
RPR-106541, NS-126, ST-26 und

- 6,9-Difluor-17-[(2-furanylcarbonyl)oxy]-11-hydroxy-16-methyl-3-oxo-androsta-1,4-dien-17-carbothionsaure (S)-flu-
oromethylester

- 6,9-Difluor-11-hydroxy-16-methyl-3-oxo-17-propionyloxy-androsta-1,4-dien-17-carbothionsdure  (S)-(2-oxo-tetra-
hydro-furan-3S-yl)ester,

- 6a,90-difluoro-11p-hydroxy-16o-methyl-3-oxo-17a-(2,2,3,3-tertamethylcyclo-propylcarbonyl)oxy-androsta-1,4-
diene-17B-carbonsdure cyanomethyl ester gegebenenfalls in Form ihrer Racemate, Enantiomere oder Diastereo-
mere und gegebenenfalls in Form ihrer Salze und Derivate, ihrer Solvate und/oder Hydrate. Jede Bezugnahme auf

10



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

EP 3 189 869 A1

Steroide schlieRt eine Bezugnahme auf deren gegebenenfalls existierende Salze oder Derivate, Hydrate oder Sol-
vate mit ein. Beispiele moglicher Salze und Derivate der Steroide kénnen sein: Alkalisalze, wie beispielsweise
Natrium- oder Kaliumsalze, Sulfobenzoate, Phosphate, Isonicotinate, Acetate, Dichloroacetate, Propionate, Dihy-
drogenphosphate, Palmitate, Pivalate oder auch Furoate.

[0068] Als PDE4-Inhibitoren gelangen hierbei vorzugsweise Verbindungen zur Anwendung, die ausgewahlt sind aus
der Gruppe bestehend aus Enprofyllin, Theophyllin, Roflumilast, Ariflo (Cilomilast), Tofimilast, Pumafentrin, Lirimilast,
Arofyllin, Atizoram, D-4418, Bay-198004, BY343, CP-325,366, D-4396 (Sch-351591), AWD-12-281 (GW-842470), NCS-
613, CDP-840, D-4418, PD-168787, T-440, T-2585, V-11294A, CI-1018, CDC-801, CDC-3052, D-22888, YM-58997,
Z-15370 und

- N-(3,5-Dichloro-1-oxo-pyridin-4-yl)-4-difluormethoxy-3-cyclopropylmethoxybenzamid

- (-)p-[(4aR*,10bS*)-9-Ethoxy-1,2,3,4,4a,10b-hexahydro-8-methoxy-2-methylbenzo[s][1,6]naphthyridin-6-yl]-N,N-di-
isopropylbenzamid

- (R)-(+)-1-(4-Brombenzyl)-4-[(3-cyclopentyloxy)-4-methoxyphenyl]-2-pyrrolidon

- 3-(Cyclopentyloxy-4-methoxyphenyl)-1-(4-N’-[N-2-cyano-S-methyl-isothioureido]benzyl)-2-pyrrolidon

- cis[4-Cyano-4-(3-cyclopentyloxy-4-methoxyphenyl)cyclohexan-1-carbonsdure]

- 2-carbomethoxy-4-cyano-4-(3-cyclopropylmethoxy-4-difluoromethoxy-phenyl)cyclohexan-1-on

- cis[4-Cyano-4-(3-cyclopropylmethoxy-4-difluormethoxyphenyl)cyclohexan-1-ol]

- (R)-(+)-Ethyl[4-(3-cyclopentyloxy-4-methoxyphenyl)pyrrolidin-2-yliden]acetat

- (S)-(-)-Ethyl[4-(3-cyclopentyloxy-4-methoxyphenyl)pyrrolidin-2-yliden]acetat

- 9-Cyclopentyl-5,6-dihydro-7-ethyl-3-(2-thienyl)-9H-pyrazolo[3,4-c]-1,2,4-triazolo[4,3-a]pyridin

- 9-Cyclopentyl-5,6-dihydro-7-ethyl-3-(tert-butyl)-9H-pyrazolo [3,4-c]-1,2,4-triazolo[4,3-a]pyridin

gegebenenfallsin Formihrer Racemate, Enantiomere, Diastereomere und gegebenenfalls in Form ihrer pharmakologisch
vertraglichen Saureadditionssalze, Solvate oder Hydrate. Erfindungsgeman bevorzugt sind die Sdureadditionssalze der
PDE4-Inhibitoren ausgewahlt aus der Gruppe bestehend aus Hydrochlorid, Hydrobromid, Hydroiodid, Hydrosulfat, Hy-
drophosphat, Hydromethansulfonat, Hydronitrat, Hydromaleat, Hydroacetat, Hydrocitrat, Hydrofumarat, Hydrotartrat,
Hydrooxalat, Hydrosuccinat, Hydrobenzoat und Hydro-p-toluolsulfonat.

[0069] Als LTD4-Antagonisten gelangen hierbei vorzugsweise Verbindungen zur Anwendung, die ausgewahlt sind
aus der Gruppe bestehend aus Montelukast, Pranlukast, Zafirlukast, MCC-847 (ZD-3523), MN-001, MEN-91507 (LM-
1507), VUF-5078, VUF-K-8707, L-733321 und

- 1-(((R)-(3-(2-(6,7-Difluor-2-quinolinyl)ethenyl)phenyl)-3-(2-(2-hydroxy-2-propyl)phenyl)thio)methylcyclopropan-es-
sigsaure,

- 1-(((1(R)-3(3-(2-(2,3-Dichlorthieno[3,2-b]pyridin-5-yl)-(E)-ethenyl)phenyl)-3-(2-(1-hydroxy-1-methylethyl)phe-
nyl)propyl)thio)methyl)cyclopropanessigsaure

- [2-[[2-(4-tert-Butyl-2-thiazolyl)-5-benzofuranylloxymethyl]phenyl] essigsdure gegebenenfalls in Form ihrer Racema-
te, Enantiomere, Diastereomere und gegebenenfalls in Form ihrer pharmakologisch vertraglichen Saureadditions-
salze, Solvate oder Hydrate. Erfindungsgemaf bevorzugt sind diese Saureadditionssalze ausgewahlt aus der Grup-
pe bestehend aus Hydrochlorid, Hydrobromid, Hydroiodid, Hydrosulfat, Hydrophosphat, Hydromethansulfonat, Hy-
dronitrat, Hydromaleat, Hydroacetat, Hydrocitrat, Hydrofumarat, Hydrotartrat, Hydrooxalat, Hydrosuccinat, Hydro-
benzoat und Hydro-p-toluolsulfonat. Unter Salzen oder Derivaten zu deren Bildung die LTD4-Antagonisten gege-
benenfalls in der Lage sind, werden beispielsweise verstanden: Alkalisalze, wie beispielsweise Natrium- oder Ka-
liumsalze, Erdalkalisalze, Sulfobenzoate, Phosphate, Isonicotinate, Acetate, Propionate, Dihydrogenphosphate,
Palmitate, Pivalate oder auch Furoate.

[0070] Als EGFR-Hemmer gelangen hierbei vorzugsweise Verbindungen zur Anwendung, die ausgewahlt sind aus
der Gruppe bestehend aus Cetuximab, Trastuzumab, ABX-EGF, Mab ICR-62 und

- 4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(morpholin-4-yl)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-cyclopropylmethoxy-chinazo
lin

- 4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(N,N-diethylamino)-1-oxo-2-buten-1-yl]-amino}-7-cyclopropylmethoxy-chin-
azo lin

- 4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(N,N-dimethylamino)-1-oxo-2-buten-1-yllJamino}-7-cyclopropylmethoxy-chi-
nazolin

- 4-[(R)-(1-Phenyl-ethyl)amino]-6-{[4-(morpholin-4-yl)-1-oxo0-2-buten-1-ylJamino}-7-cyclopentyloxy-chinazolin

- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{[4-((R)-6-methyl-2-oxo-morpholin-4-yl)-1-oxo-2-buten-1-yllJamino}-7-cyclopro-
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pylmethoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{[4-((R)-6-methyl-2-oxo-morpholin-4-yl)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-[(S)-(te-
trahydrofuran-3-yl)oxy]-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{[4-((R)-2-methoxymethyl-6-oxo-morpholin-4-yl)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino-7-
cyclopropylmethoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[2-((S)-6-methyl-2-oxo-morpholin-4-yl)-ethoxy]-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-({4-[N-(2-methoxy-ethyl)-N-methyl-amino]-1-oxo-2-buten-1-yl}amino)-7-cyclop-
ropylmethoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(N,N-dimethylamino)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-cyclopentyloxy-chinazo-
lin
4-[(R)-(1-Phenyl-ethyl)amino]-6-{[4-(N,N-bis-(2-methoxy-ethyl)-amino)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-cyclopropyl-
methoxy-chinazolin
4-[(R)-(1-Phenyl-ethyl)amino]-6-({4-[N-(2-methoxy-ethyl)-N-ethyl-amino]-1-oxo-2-buten-1-yl}amino)-7-cyclopropyl-
methoxy-chinazolin
4-[(R)-(1-Phenyl-ethyl)amino]-6-({4-[N-(2-methoxy-ethyl)-N-methyl-amino]-1-oxo-2-buten-1-yl}amino)-7-cyclopro-
pylmethoxy-chinazolin
4-[(R)-(1-Phenyl-ethyl)amino]-6-({4-[N-(tetrahydropyran-4-yl)-N-methyl-amino]-1-oxo-2-buten-1-yl}amino)-7-cyclo-
propylmethoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(N,N-dimethylamino)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-((R)-tetrahydrofuran-3-
yloxy)-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(N,N-dimethylamino)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-((S)-tetrahydrofuran-3-
yloxy)-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-({4-[N-(2-methoxy-ethyl)-N-methyl-amino]-1-oxo-2-buten-1-yl}amino)-7-cyclo-
pentyloxy-chinazolin

4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(N-cyclopropyl-N-methyl-amino)- 1-oxo-2-buten-1-yllJamino}-7-cyclopentylo-
xy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(N,N-dimethylamino)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-[(R)-(tetrahydroniran-2-
yl)methoxy]-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(N,N-dimethylamino)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-[(S)-(tetrahydrofuran-2-
yl)methoxy]-chinazolin

4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6,7-bis-(2-methoxy-ethoxy)-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-7-[3-(morpholin-4-yl)-propyloxy]-6-[(vinyl-carbonyl)amino]-chinazolin
4-[(R)-(1-Phenyl-ethyl)amino]-6-(4-hydroxy-phenyl)-7H-pyrrolo[2,3-d]pyrimidin
3-Cyano-4-[(3-chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(N,N-dimethylamino)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-ethoxy-chinolin
4-{[3-Chlor-4-(3-fluor-benzyloxy)-phenyllamino}-6-(5-{[(2-methansulfonyl-ethyl)amino]methyl}-furan-2-yl)chinazo-
lin

4-[(R)-(1-Phenyl-ethyl)amino]-6-{[4-((R)-6-methyl-2-oxo-morpholin-4-yl)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-methoxy-
chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-{[4-(morpholin-4-yl)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-7-[(tetrahydrofuran-2-yl)metho-
xy]-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluorphenyl)amino]-6-({4-[N,N-bis-(2-methoxy-ethyl)-amino]-1-oxo-2-buten-1-yl}amino)-7-[(tetrahy-
drofuran-2-yl)methoxy]-chinazolin
4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6-{[4-(5,5-dimethyl-2-oxo-morpholin-4-yl)-1-oxo-2-buten-1-ylJamino}-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[2-(2,2-dimethyl-6-oxo-morpholin-4-yl)-ethoxy]-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[2-(2,2-dimethyl-6-oxo-morpholin-4-yl)-ethoxy]-7-[(R)-(tetrahydrofuran-2-
yl)methoxy]-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-7-[2-(2,2-dimethyl-6-oxo-morpholin-4-yl)-ethoxy]-6-[(S)-(tetrahydrofuran-2-
yl)methoxy]-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{2-[4-(2-oxo-morpholin-4-yl)-piperidin-1-yl]-ethoxy}-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[1-(tert.-butyloxycarbonyl)-piperidin-4-yloxy]-7-methoxy-chinazo lin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(trans-4-amino-cyclohexan-1-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(trans-4-methansulfonylamino-cyclohexan-1-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(tetrahydropyran-3-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(1-methyl-piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(morpholin-4-yl)carbonyl]-piperidin-4-yl-oxy}-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(methoxymethyl)carbonyl]-piperidin-4-yl-oxy}-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(piperidin-3-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[1-(2-acetylamino-ethyl)-piperidin-4-yloxy]-7-methoxy-chinazo lin
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4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl
azolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{trans-4-[(morpholin-4-yl)carbonylamino]-cyclohexan-1 -yloxy}-7-methoxy-chi-
nazolin

4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{trans-4-[(morpholin-4-yl)sulfonylamino]-cyclohexan-1 -yloxy}-7-methoxy-chin-
azolin

4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(tetrahydropyran-4-yloxy)-7-(2-acetylamino-ethoxy)-chinazo lin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(tetrahydropyran-4-yloxy)-7-(2-methansulfonylamino-ethoxy)-chinazo lin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(piperidin-1-yl)carbonyl]-piperidin-4-yloxy}-7-methoxy-chinazolin
)
)

amino]-6-(tetrahydropyran-4-yloxy)-7-ethoxy-chinazolin
amino]-6-((S)-tetrahydrofuran-3-yloxy)-7-hydroxy-chinazolin
amino]-6-(tetrahydropyran-4-yloxy)-7-(2-methoxy-ethoxy)-chinazolin
amino]-6-{trans-4-[(dimethylamino)sulfonylamino]-cyclohexan-1-yloxy}-7-methoxy-chin-

== = =

4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(1-aminocarbonylmethyl-piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazo lin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(cis-4-{N-[(tetrahydropyran-4-yl)carbonyl]-N-methyl-amino}-cyclohexan-1-ylo-
xy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(cis-4-{N-[(morpholin-4-yl)carbonyl]-N-methyl-amino}-cyclohexan-1-yloxy)-7-
methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(cis-4-{N-[(morpholin-4-yl)sulfonyl]-N-methyl-amino}-cyclohexan-1-yloxy)-7-
methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(trans-4-ethansulfonylamino-cyclohexan-1-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(1-methansulfonyl-piperidin-4-yloxy)-7-ethoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(1-methansulfonyl-piperidin-4-yloxy)-7-(2-methoxy-ethoxy)-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[1-(2-methoxy-acetyl)-piperidin-4-yloxy]-7-(2-methoxy-ethoxy)-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(cis-4-acetylamino-cyclohexan-1-yloxy)-7-methoxy-chinazo lin
4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6-[1-(tert.-butyloxycarbonyl)-piperidin-4-yloxy]-7-methoxy-chinazo lin
4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6-(tetrahydropyran-4-yloxy]-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(cis-4-{N-[(piperidin-1-yl)carbonyl]-N-methyl-amino}-cyclohexan-1-yloxy)-7-
methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(cis-4-{N-[(4-methyl-piperazin-1-yl)carbonyl]-N-methyl-amino}-cyclohexan-1-
yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{cis-4-[(morpholin-4-yl)carbonylamino]-cyclohexan-1-yloxy}-7-methoxy-china-
zolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[2-(2-oxopyrrolidin-1-yl)ethyl]-piperidin-4-yloxy}-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(morpholin-4-yl)carbonyl]-piperidin-4-yloxy}-7-(2-methoxy-ethoxy)-china-
zolin

4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6-(1-acetyl-piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6-(1-methyl-piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6-(1-methansulfonyl-piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(1-methyl-piperidin-4-yloxy)-7(2-methoxy-ethoxy)-chinazo lin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(1-isopropyloxycarbonyl-piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazo lin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(cis-4-methylamino-cyclohexan-1-yloxy)-7-methoxy-chinazo lin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{cis-4-[N-(2-methoxy-acetyl)-N-methyl-amino]-cyclohexan-1-yloxy}-7-metho-
xy-chinazolin

4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6-(piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6-[1-(2-methoxy-acetyl)-piperidin-4-yloxy]-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Ethinyl-phenyl)amino]-6-{1-[(morpholin-4-yl)carbonyl]-piperidin-4-yloxy}-7-methoxy-chinazo lin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(cis-2,6-dimethyl-morpholin-4-yl)carbonyl]-piperidin-4-yloxy}-7-methoxy-
chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(2-methyl-morpholin-4-yl)carbonyl]-piperidin-4-yloxy}-7-methoxy-chinazo-
lin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(S,S)-(2-oxa-5-aza-bicyclo[2.2.1]hept-5-yl)carbonyl]-piperidin-4-yloxy}-7-
methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(N-methyl-N-2-methoxyethyl-amino)carbonyl]-piperidin-4-yloxy}-7-metho-
xy-chinazolin

4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(1-ethyl-piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(2-methoxyethyl)carbonyl]-piperidin-4-yloxy}-7-methoxy-chinazolin
4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-{1-[(3-methoxypropyl-amino)-carbonyl]-piperidin-4-yloxy}-7-methoxy-chinazo-
lin
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- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[cis-4-(N-methansulfonyl-N-methyl-amino)-cyclohexan-1-yloxy]-7-methoxy-
chinazolin

- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[cis-4-(N-acetyl-N-methyl-amino)-cyclohexan-1 - yloxy]-7-methoxy-chinazolin

- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(trans-4-methylamino-cyclohexan-1 -yloxy)-7-methoxy-chinazo lin

- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[trans-4-(N-methansulfonyl-N-methyl-amino)-cyclohexan-1-yloxy]-7-methoxy-
chinazolin

- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(trans-4-dimethylamino-cyclohexan-1-yloxy)-7-methoxy-chinazo lin

- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(trans-4-{N-[(morpholin-4-yl)carbonyl]-N-methyl-amino}-cyclohexan-1-yloxy)-
7-methoxy-chinazolin

- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-[2-(2,2-dimethyl-6-oxo-morpholin-4-yl)-ethoxy]-7-[(S)-(tetrahydrofuran-2-
yl)methoxy]-chinazolin

- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(1-methansulfonyl-piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazo lin

- 4-[(3-Chlor-4-fluor-phenyl)amino]-6-(1-cyano-piperidin-4-yloxy)-7-methoxy-chinazolin

gegebenenfallsin Formihrer Racemate, Enantiomere, Diastereomere und gegebenenfalls in Form ihrer pharmakologisch
vertraglichen Saureadditionssalze, Solvate oder Hydrate. ErfindungsgemaR bevorzugt sind diese Saureadditionssalze
ausgewahlt aus der Gruppe bestehend aus Hydrochlorid, Hydrobromid, Hydroiodid, Hydrosulfat, Hydrophosphat, Hy-
dromethansulfonat, Hydronitrat, Hydromaleat, Hydroacetat, Hydrocitrat, Hydrofumarat, Hydrotartrat, Hydrooxalat, Hy-
drosuccinat, Hydrobenzoat und Hydro-p-toluolsulfonat.

[0071] Als Dopamin-Agonisten gelangen hierbei vorzugsweise Verbindungen zur Anwendung, die ausgewahlt sind
aus der Gruppe bestehend aus Bromocriptin, Cabergolin, Alpha-Dihydroergocryptin, Lisurid, Pergolid, Pramipexol, Ro-
xindol, Ropinirol, Talipexol, Tergurid und Viozan, gegebenenfalls in Form ihrer Racemate, Enantiomere, Diastereomere
und gegebenenfalls in Form ihrer pharmakologisch vertraglichen Saureadditionssalze, Solvate oder Hydrate. Erfin-
dungsgemalf bevorzugt sind diese Saureadditionssalze ausgewahlt aus der Gruppe bestehend aus Hydrochlorid, Hy-
drobromid, Hydroiodid, Hydrosulfat, Hydrophosphat, Hydromethansulfonat, Hydronitrat, Hydromaleat, Hydroacetat, Hy-
drocitrat, Hydrofumarat, Hydrotartrat, Hydrooxalat, Hydrosuccinat, Hydrobenzoat und Hydro-p-toluolsulfonat.

[0072] Als H1-Antihistaminika gelangen hierbei vorzugsweise Verbindungen zur Anwendung, die ausgewahlt sind aus
der Gruppe bestehend aus Epinastin, Cetirizin, Azelastin, Fexofenadin, Levocabastin, Loratadin, Mizolastin, Ketotifen,
Emedastin, Dimetinden, Clemastin, Bamipin, Cexchlorpheniramin, Pheniramin, Doxylamin, Chlorphenoxamin, Dimen-
hydrinat, Diphenhydramin, Promethazin, Ebastin, Desloratidin und Meclozin, gegebenenfalls in Form ihrer Racemate,
Enantiomere, Diastereomere und gegebenenfalls in Form ihrer pharmakologisch vertraglichen Saureadditionssalze,
Solvate oder Hydrate. Erfindungsgemaf bevorzugt sind diese Saureadditionssalze ausgewahlt aus der Gruppe beste-
hend aus Hydrochlorid, Hydrobromid, Hydroiodid, Hydrosulfat, Hydrophosphat, Hydromethansulfonat, Hydronitrat, Hy-
dromaleat, Hydroacetat, Hydrocitrat, Hydrofumarat, Hydrotartrat, Hydrooxalat, Hydrosuccinat, Hydrobenzoat und Hydro-
p-toluolsulfonat.

[0073] Als pharmazeutisch wirksame Substanzen, Substanzformulierungen oder Substanzmischungen werden alle
inhalierbaren Verbindungen eingesetzt, wie z.B. auch inhalierbare Makromolekiile, wie in EP 1 003 478 offenbart.
Vorzugsweise werden Substanzen, Substanzformulierungen oder Substanzmischungen zur Behandlung von Atem-
wegserkrankungen eingesetzt, die im inhalativen Bereich Verwendung finden.

[0074] Weiterhin kanndie Verbindung aus der Gruppe der Derivate von Mutterkornalkaloiden, der Triptane, der CGRP-
Hemmern, der Phosphodiesterase-V-Hemmer stammen, gegebenenfalls in Form ihrer Racemate, Enantiomere oder
Diastereomere, gegebenenfalls in Formihrer pharmakologisch vertraglichen Sdureadditionssalze, ihrer Solvate und/oder
Hydrate.

[0075] Als Derivate der Mutterkornalkaloide: Dihydroergotamin, Ergotamin.

[0076] Weitere Aspekte der Erfindung sind:

1. Inhalator fiir die Inhalation pulverférmiger Arzneimittel aus Kapseln, umfassend

- ein Unterteil (6)

- eine im Unterteil (6) aufgenommene Platte (3), und eine in dem Unterteil (6) eingebrachte Halterung (18),

- ein mit dem Unterteil (6) auf der Platte (3) verrastbares Mundsttick (2),

- einen Deckel (1), der das Mundsttick (2) in einer Verschlussposition abdeckt und mittels eines Verschlussele-
mentes (14) verrastet, wobei das Unterteil (6) und der Deckel (1) durch eine Achse (4) miteinander drehbar (4)
verbunden sind, und

- ein Betdtigungsorgan (7, 10), das aus einer Ruhestellung in eine Bewegung versetzbar ist und dabei mit min-
destens einer in die Halterung (18) einstoRbaren Nadel (8, 11), die sich in einer Nadelhalterung des inneren
Betatigungsorgans (10) befindet, zusammenwirkt,
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dadurch gekennzeichnet, dass in die Halterung (18) ein Austauschrohr (22) als Austragungskanal einsetzbar ist,
das eine Kapselkammer (21) mit der Kapsel aufweist.

2. Inhalator nach Aspekt 1, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) mit der Kapsel zur einmaligen
Inhalation verwendbar ist.

3. Inhalator nach Aspekt 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, dass das insbesondere aus einem Kunststoff bestehende
Austauschrohr (22) in seiner Gebrauchslage in dem Inhalator I6sbar arretiert ist und sich durch das Mundstiick (2)
erstreckt.

4. Inhalator nach Aspekt 3, dadurch gekennzeichnet, dass die Arretiereinrichtung zum Halten des Austauschrohrs
(22) in seiner axialen Gebrauchslage mindestens einen Rasthaken (43) umfasst, der in eine zugeordnete Vertiefung
(31) eingreift.

5. Inhalator nach Aspekt 4, dadurch gekennzeichnet, dass an einem federnd gelagerten Zwischenring (34) ein
radialer Riegel (39) angeformt ist, der derart mit dem Betatigungsorgan (7, 10), zusammenwirkt, dass es bei einem
nicht vorhandenen bzw. nicht in der axialen Gebrauchslage arretierten Austauschrohr (22) das Betatigungsorgan
(7, 10) derart arretiert, dass seine Verlagerung zum Anstechen der Kapsel verhindert ist, und bei einem in der axialen
Gebrauchslage arretierten Austauschrohr (22) das Betatigungsorgan (7, 10) zum Anstechen der Kapsel mit den
Nadeln freigibt.

6. Inhalator nach Aspekt 4 oder 5, dadurch gekennzeichnet, dass der Zwischenring (34) unter Zwischenanodnung
einer Druckfeder (35) axial verlagerbar an einem in dem Unterteil (6) bodenseitig festgelegten Haltering (36) gefiihrt
ist.

7. Inhalator nach einem der Aspekte 4 bis 6, dadurch gekennzeichnet, dass der Zwischenring (34) einen koaxialen
Betatigungsknopf (37) aufweist, der den Haltering (36) und eine Offnung (19) in dem, insbesondere zweischaligen
Unterteil (6) zur Betatigung durch einen Benutzer zum Lésen der Verrastung durchragt.

8. Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 7, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) an dem die
Kapselkammer (21) ausbildenden Ende mit einem Stopfen (23) verschlossen ist, wobei das Austauschrohr eine
Vertiefung (31), insbesondere in Verbindung von Langs- und Ringnuten (30), aufweist, in die der Rasthaken (43)
eingreift, und unterhalb der Rastposition der Stopfen (23) mit einer Axialbohrung (40) zur Bildung eines Strémungs-
kanals versehen ist.

9. Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 8, dadurch gekennzeichnet, dass die Kapselkammer (21) zum einen
durchden Stopfen (23) und zum anderen durch einen in das Austauschrohr (22) ragenden Quersteg (41) begrenztiist.

10. Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 9, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) im Bereich
seiner dem Mundstlick (2) zugeordneten Oberseite (25) eine radial vorstehende Nase (28) aufweist, der eine kor-
respondierende Nut (29) im Mundstlick (2) zugeordnet ist.

11. Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 10, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) im Bereich
seiner dem Mundstiick (2) zugeordneten Oberseite (25) mit einem Einflhrkonus (26) versehen ist, der in der axialen
Gebrauchslage des Austauschrohrs (22) in einer entsprechend geformten Offnung (27) des Mundstiickes (2) einliegt.

12. Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 11, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) in einer
eingeschobenen Zwischenlage, die es zwischen der Gebrauchslage und einer Entnahme einnimmt, beweglich

verrastet.

13. Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 12, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) umfangsseitig
Offnungen (24) fiir die Nadeln (8, 11) aufweist, die vorzugsweise durch eine Membran verschlossen sind.

14.Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 13, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) unterschiedlich
dicke Enden aufweist, um ein falsches Einfiihren zu vermeiden.

15. Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 14, dadurch gekennzeichnet, dass die Kapselkammer (21) zur Aufnahme
mehrerer mittels entsprechender Nadeln (8, 11) aufstechbarer Kapseln bemessen und geformt ist.
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16. Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 15, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) aktiv durch
Betatigung eines Betatigungsknopfs (37) geldst wird.

17. Inhalator nach einem der Aspekte 1 bis 16, dadurch gekennzeichnet, dass das auere Betatigungsorgan (7)
bei nicht korrekt eingefiihrtem Austauschrohr (22) gegen Driicken gesperrt ist.

18. Austauschrohr fir einen Inhalator nach Aspekt 1.

19. Austauschrohr nach Aspekt 18, dadurch gekennzeichnet, dass es mit einer Kapsel besttickt und in einem Blister
verpackt ist.

20. Austauschrohr nach Aspekt 18, dadurch gekennzeichnet, dass es eine farbige Markierung tragt, um zu verdeut-
lichen, ob ein korrektes Einflihren durchgefiihrt und die korrekte Endlage erreicht wurde.
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Patentanspriiche

1.

Austauschrohr zum Einsetzen in einen Inhalator fir die Inhalation pulverférmiger Arzneimittel aus Kapseln, wobei
der Inhalator eine Halterung fur das Austauschrohr und ein Betatigungsorgan aufweist, das aus einer Ruhestellung
in eine Bewegung versetzbar ist und dabei mit mindestens einer in die Halterung (18) einstoRbaren Nadel (8, 11),
bevorzugt zwei Nadeln (8, 11), zusammenwirkt, und wobei das Austauschrohr eine Kapselkammer (21) mit einer
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Kapsel aufweist,

dadurch gekennzeichnet, dass

das Austauschrohr umfangsseitig Offnungen (24) fiir die Nadeln (8, 11) aufweist, die durch eine Membran ver-
schlossen sind.

Austauschrohr nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass das insbesondere aus einem Kunststoff beste-
hende Austauschrohr (22) mit der Kapsel zur einmaligen Inhalation verwendbar ist.

Austauschrohr nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, dass die Membran direkt mit einer Wand der
Kapselkammer (21) verbunden ist.

Austauschrohr nach Anspruch 3, dadurch gekennzeichnet, dass die Membran tber herkdmmlichen Spritzguss
oder 2-Komponenten-Spritzgusstechniken direkt mit einer Wand der Kapselkammer (21) verbunden ist.

Austauschrohr nach einem der Anspriiche 1 bis 3, dadurch gekennzeichnet, dass die Membran mit einer Wand
der Kapselkammer (21) verbunden ist, in dem die Membran angespritzt, geklipst, eingefiigt, mit Zusatzmaterial
geklebt oder z.B. Uber Selbstklebeeffekte des Membranmaterials an der Wand der Kapselkammer anhaftet.

Austauschrohr nach einem der vorangegangenen Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr
(22) an dem die Kapselkammer (21) ausbildenden Ende mit einem Stopfen (23) verschlossen ist, wobei der Stopfen
(23) mit einer Axialbohrung (40) zur Bildung eines Stromungskanals versehen ist.

Austauschrohr nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass die Kapselkammer (21) zum einen durch den
Stopfen (23) und zum anderen durch einen in das Austauschrohr (22) ragenden Quersteg (41) begrenzt ist.

Inhalator fir die Inhalation pulverférmiger Arzneimittel aus Kapseln, umfassend

- ein Unterteil (6)

- eine in dem Unterteil (6) eingebrachte Halterung (18),

- ein Mundstuck (2), und

- ein Betatigungsorgan, das aus einer Ruhestellung in eine Bewegung versetzbar ist und dabei mit mindestens
einer in die Halterung (18) einstolRbaren Nadel (8, 11) zusammenwirkt,

dadurch gekennzeichnet, dass in die Halterung (18) ein Austauschrohr (22) gemaR einem der vorangegangenen
Anspriiche eingesetzt ist.

Inhalator fir die Inhalation pulverférmiger Arzneimittel aus Kapseln, umfassend

- ein Unterteil (6)

- eine in dem Unterteil (6) eingebrachte Halterung (18),

- ein Mundstuck (2), und

- ein Betatigungsorgan, das aus einer Ruhestellung in eine Bewegung versetzbar ist und dabei mit mindestens
einer in die Halterung (18) einstolRbaren Nadel (8, 11) zusammenwirkt,

dadurch gekennzeichnet, dass in die Halterung (18) ein Austauschrohr (22) einsetzbar ist, das eine Kapselkammer
(21) mit der Kapsel aufweist, und

dass der Inhalator mit Austauschrohr eine Membran aufweist, mit der Pulver, das nach dem Anstich der Kapsel an
der mindestens einen Nadel (8, 11) haftet, beim Herausgleiten der mindestens einen Nadel (8, 11) aus der Kapsel-
kammer von der Nadel (8, 11) abgestreift wird.

Inhalator nach Anspruch 9, dadurch gekennzeichnet, dass die Membran einen Wandbereich der Kapselkammer
bildet.

Inhalator nach Anspruch 9, dadurch gekennzeichnet, dass die Membran im Bereich einer Nadeldurchfiihrung in
der Halterung angeordnet ist.

Inhalator nach einem der Anspriiche 8 bis 11, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) in seiner
Gebrauchslage in dem Inhalator I6sbar arretiert ist, insbesondere wobei der Inhalator einen Betatigungsknopf (37)
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aufweist, durch dessen Betatigung das Austauschrohr (22) aktiv gelost werden kann.

Inhalator nach Anspruch 12, dadurch gekennzeichnet, dass an einem federnd gelagerten Zwischenring (34) ein
radialer Riegel (39) angeformt ist, der derart mit dem Betatigungsorgan, zusammenwirkt, dass es bei einem nicht
vorhandenen bzw. nicht in der axialen Gebrauchslage arretierten Austauschrohr (22) das Betatigungsorgan derart
arretiert, dass seine Verlagerung zum Anstechen der Kapsel verhindert ist, und bei einem in der axialen Gebrauchs-
lage arretierten Austauschrohr (22) das Betatigungsorgan zum Anstechen der Kapsel mit den Nadeln freigibt.

Inhalator nach einem der Anspriiche 8 bis 13, dadurch gekennzeichnet, dass das Austauschrohr (22) sich in
seiner Gebrauchslage durch das Mundsttick (2) erstreckt.

Inhalator nach einem der Anspriiche 8 bis 14, dadurch gekennzeichnet, dass der Inhalator eine Offnung (27) im
Mundstiick (2) aufweist, wodurch das Austauschrohr (22) durch das Mundstiick (2) und in die Halterung (18) in den
Inhalator eingeschoben werden kann, und dass das Austauschrohr (22) im Bereich seiner dem Mundstiick (2)
zugeordneten Oberseite (25) eine radial vorstehende Nase (28) aufweist, der eine korrespondierende Nut (29) in
der Offnung (27) am Mundstiick (2) zugeordnet ist.
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